








































































tal	 fin	 por	 las	 instituciones.	 Se	 puede	 entender,	 sin	 duda,	 que	 mi	 propia	 experiencia	 resulta	
anecdótica	y	no	concluyente	en	cuanto	no	existan	estudios	empíricos	realizados	a	mayor	escala	
que	 nos	 ofrezcan	 una	 visión	 más	 fiable	 de	 cuáles	 son	 realmente	 las	 actitudes	 y	 creencias	
socialmente	más	extendidas	acerca	de	este	punto.	Pero	creo	que,	en	ausencia	de	tales	estudios,	mi	






son	 otras,	 como	veremos.	Hay	 algunos	médicos	 veterinarios	 y	 veterinarias	 que	 constituyen	 la	
excepción,	 y	 que	de	 hecho	 se	 comprometen	 activamente	 en	 la	 defensa	de	 los	 derechos	de	 los	
animales	 no	 humanos.	 Pero	 tal	 empeño	 no	 resulta	 legalmente	 obligatorio	 en	 absoluto.	 Al	





















animal	 ―que	 son	 usados	 como	 meros	 recursos	 alimentarios	 o	 destinados	 a	 otro	 tipo	 de	
consumo―.	Los	animales	constituyen	simples	objetos	de	propiedad,	por	lo	cual	se	determina	que	
su	estatus,	su	uso	y	su	destino	estén	exclusivamente	al	arbitrio	del	propietario.	
Desde	 un	 punto	 de	 vista	 antiespecista	 esto	 resulta	 cuestionable.	 El	 especismo	 ha	 sido	
definido	como	la	discriminación	de	quienes	no	pertenecen	a	una	cierta	especie.3	La	perspectiva	
antiespecista	considera,	en	línea	con	esto,	que	dar	prioridad	a	los	intereses	humanos	sobre	los	






1	 Entre	 la	 legislación	 europea	 en	materia	 de	 “bienestar	 animal”	 puede	 contarse	 la	Directiva	 98/58/CE	del	 Consejo	
relativa	a	la	protección	de	los	animales	en	las	explotaciones	ganaderas;	la	Directiva	2007/43/CE	del	Consejo	de	28	de	
junio	2007,	que	establece	 las	disposiciones	mínimas	para	 la	protección	de	 los	pollos	destinados	a	 la	producción	de	




2008/119/EEC	 de	 18	 de	 diciembre	 de	 2008,	 por	 las	 normas	mínimas	 para	 la	 protección	 de	 terneros;	 la	 Directiva	
2008/120/CE	 del	 Consejo	 por	 la	 que	 se	 establecen	 las	 normas	mínimas	 para	 la	 protección	 de	 cerdos;	 la	Directiva	
91/628/CEE	del	Consejo,	de	19	de	noviembre	de	1991	sobre	la	protección	de	los	animales	durante	el	transporte;	la	
Directiva	 del	 Consejo	 95/29	de	 29	 de	 junio	 de	 1995	 sobre	 la	 protección	 de	 los	 animales	 durante	 el	 transporte;	 la	
Directiva	93/119/CEE	relativa	a	la	protección	de	los	animales	en	el	momento	de	la	masacre	o	matanza	y	el	Reglamento	
1099/2009	 de	 24	 de	 septiembre	 de	 2009	 sobre	 la	 protección	 de	 los	 animales	 en	 el	momento	 de	 la	matanza	 (que	
sustituye	 a	 la	 Directiva	 93/119/CE);	 la	 Directiva	 1999/22/CE	 del	 Consejo	 de	 29	 de	 marzo	 de	 1999,	 relativa	 al	






























contagiar	 a	 los	 seres	 humanos	 (rabia,	 leishmaniasis	 y,	 de	manera	más	 general,	 toda	 patología	
potencialmente	contagiosa),	pero	con	el	objetivo	de	beneficiar	a	los	seres	humanos.	De	hecho,	si	







con	 todo,	 si	 se	 han	 podido	 dar	 avances	 satisfactorios	 en	 el	 campo	 específico	 de	 la	 medicina	
veterinaria,	 puede	 decirse	 que	 ha	 sido	 sobre	 todo	 (por	 no	 decir	 que	 únicamente)	 gracias	 al	
empeño	ético	profesional	y	a	la	determinación	constante	de	una	minoría	que	ha	elegido	seguir	una	
























aquello	que	debería	 ser,	 en	 sentido	estricto,	 como	estudio	y	práctica	dirigida	a	 la	 salud	de	 los	
propios	animales.	
En	 cuanto	 a	 los	 ciudadanos	 que	 a	 nivel	 privado	 tienen	 animales	 a	 su	 cuidado,	 estos	 se	
enfrentan	a	las	mismas	dificultades	y	necesidades	que	hemos	indicado.	Deben	acudir	al	propio	
patrimonio	personal	cada	vez	que	necesiten	que	estos	animales	reciban	alguna	clase	de	examen	o	
tratamiento.	 Esto	 implica	 que	 sólo	 los	 animales	 a	 cargo	 de	 personas	 adineradas	 y	 generosas	








































relación	 a	 los	 fines	 de	 la	 sanidad	pública	 veterinaria,	 ocupa	 un	puesto	 importante	 la	 tarea	 de	
garantizar	aquello	que	se	define	como	el	“bienestar	animal”.	Esto	es	así	no	solo	porque	se	advierte	
de	 manera	 cada	 vez	 más	 insistente	 la	 demanda	 de	 los	 consumidores	 de	 que	 los	 animales	
destinados	al	consumo	sean	tratados	mejor,	sino	también	con	el	fin	de	que	un	buen	cuidado	del	
bienestar	de	los	animales	contribuya	a	la	salubridad	y	calidad	de	los	productos	alimentarios.6	
Existe	 una	 normativa	 específica	 de	 la	 UE	 en	 materia	 de	 bienestar	 animal	 que	 ha	 sido	









































the	 EU:	 Shared	 Experiences	 and	 Future	 Objectives.	 European	 Commission,	 2006,	 pp.	 19‐25;	 VEISSIER,	 ISABELLE;	

























































reacciona	 inicialmente	 con	 cambios	 comportamentales	 y	 posteriormente	 poniendo	 en	
funcionamiento	mecanismos	fisiológicos	e	inmunitarios,	los	cuales	pueden	tener	repercusiones	
notables	en	su	estado	de	salud.	De	hecho,	el	estrés	es	un	mecanismo	que	disminuye	las	defensas	
inmunitarias	 y	 predispone	 a	 los	 animales	 al	 contagio	 de	 virus	 y	 bacterias.	 De	 ello	 se	 sigue	 la	
necesidad	de	usar	cada	vez	más	a	menudo	antibióticos	y	quimioterapéuticos	en	general.	El	estrés,	





estudios	 efectuados	 toman	 en	 consideración	 cada	 vez	 de	manera	más	 frecuente	 una	 serie	 de	
reacciones,	 comúnmente	 llamadas	 “indicadores	 de	 adaptación”,	 para	 detectar	 problemas	 de	












En	 definitiva,	 la	 cuestión	 del	 bienestar	 animal,	 como	 ya	 se	 ha	 apuntado	 arriba,	 es	


























Resulta	 claro	 que	 todo	 esto	 supone	una	 formación	 y	 un	papel	 práctico	 por	 parte	 de	 los	
médicos	veterinarios	y	veterinarias	claramente	insuficientes	de	cara	a	las	funciones	que	tendrían	
que	tener	en	nuestra	sociedad.	Esta	debería	ser	una	práctica	responsable	y	que	tenga	en	cuenta	
de	 manera	 plena	 los	 intereses	 de	 los	 animales	 no	 humanos	 en	 tanto	 que	 individuos	 con	 la	
capacidad	 de	 sufrir.	 Por	 este	 motivo	 es	 necesario,	 por	 una	 parte,	 el	 desarrollo	 de	 una	 ética	
veterinaria	cuyo	foco	se	sitúe	no	en	los	intereses	de	los	seres	humanos,	sino	en	los	de	los	animales	
no	 humanos.	 Y,	 en	 consecuencia,	 es	 también	 preciso	 el	 desarrollo	 de	 una	 investigación	 en	
veterinaria,	en	 lo	que	toca	 tanto	a	diagnósticos	como	a	 terapias,	para	que	 la	situación	descrita	
antes	pase	a	ser	cosa	del	pasado.	
	
	
Fecha	de	recepción:	5	de	septiembre	de	2015	
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